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คําขอตออายุใบอนุญาต 
รวบรวม ขาย นําเขา หรือสงออก 
ซึ่งเมล็ดพนัธุควบคุมเพื่อการคา 

--------------------- 
 

เขียนที่............................................... 
วันที่......... เดอืน............................. พ.ศ. ................ 

 ขาพเจา...................................................................... อายุ ......... ป  สัญชาติ.......................... 
บัตรประจําตัวประชาชนหรือบัตรอื่น(ระบุ)........................................... เลขที่ ......................................... 
ออกให ณ อําเภอ/เขต..................................................... จงัหวัด.......................................................... 
อยูบานเลขที่......................... หมูที่ ....... ตรอก/ซอย................................... ถนน................................... 
ตําบล/แขวง.......................................... อําเภอ/เขต..................................... จังหวัด............................. 
รหัสไปรษณีย......................... เลขหมายโทรศัพท.................................................................................. 
มีความประสงคขอตออายุใบอนุญาต [เขียนเครื่องหมาย / ในชอง (   ) ตามประเภทใบอนุญาตที่ขอตออายุ] 
 (   ) รวบรวมเมล็ดพันธุควบคุมเพื่อการคา  ตามใบอนุญาตเลขที่...................................... 
 (   ) นําเขาซึ่งเมล็ดพันธุควบคุมเพื่อการคา  ตามใบอนุญาตเลขที่...................................... 
 (   ) สงออกซึง่เมล็ดพันธุควบคุมเพื่อการคา ตามใบอนุญาตเลขที่...................................... 
 (   ) ขายเมล็ดพันธุควบคุม   ตามใบอนุญาตเลขที่...................................... 
 
ในนามของ.............................................................................................(ชื่อผูขออนุญาตหรือนิติบุคคล) 
โดยมี......................................................................................................................เปนผูดําเนนิกิจการ 
สถานทีท่ําการเลขที่.............................. หมูที่........ ตรอก/ซอย .............................................................. 
ถนน....................................... ตําบล/แขวง.........................................อําเภอ/เขต................................. 
จังหวัด.................................... รหัสไปรษณีย............................ เลขหมายโทรศัพท............................... 
สถานที่รวบรวมเลขที่............................ หมูที ่......... ตรอก/ซอย ............................................................ 
ถนน....................................... ตําบล/แขวง.........................................อําเภอ/เขต................................. 
จังหวัด.................................... รหัสไปรษณีย............................ เลขหมายโทรศัพท............................... 

สําหรับเจาหนาที ่
เลขรับที่ ............................ 
วันที่ ................................. 
ผูรับคําขอ.......................... 
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สถานที่เก็บเมล็ดพันธุควบคุมต้ังอยูเลขที ่........................ หมูที่ ....... ตรอก/ซอย .................................... 
ถนน....................................... ตําบล/แขวง.........................................อําเภอ/เขต................................. 
จังหวัด.................................... รหัสไปรษณีย............................ เลขหมายโทรศัพท............................... 
 พรอมกับคําขอนี้  ขาพเจาไดแนบเอกสารหลักฐานตาง ๆ มาดวยแลว คือ 
(   )  1. ตนฉบบัใบอนุญาตหรือสําเนาใบอนุญาตหรือใบแทน 
(   )  2. สําเนาหรือรูปถายบตัรประจําตัวประชาชนหรอืบัตรอื่นซึ่งใชแทนบัตรประจําตัวประชาชนของผูยื่น

คําขอ ผูมอบอํานาจและผูรับมอบอํานาจ 
(   )  3. เอกสารอื่น ๆ  ไดแก ................................................................................................................. 
 .............................................................................................................................................. 
 
 
      (ลงมือชื่อ)...............................................ผูยื่นคําขอ 
       (                                                  ) 
 
หมายเหต ุ ใหใชคําขอตออายุใบอนุญาตประเภทละหนึ่งใบคําขอ 


